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【摘要 】 背 景 ”生活 方式 是 认 知 功能 下 降 及 痴呆 发 生 的 重要 可 调控 性 风险 因素 ， 
了 解 社 区 中 老年 人 坚持 有 益 于 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 现状 和 影响 因素 将 是 医 
护 人 员 制 定 个 性 化 痴呆 一 级 预防 干预 措施 的 基础 ， 但 目前 相关 研究 较 少 。 目 的 
了 解 社区 中 老年 人 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 现状 及 影响 因素 。 方 法 “于 2021 年 
1 月 一 10 H, 采用 方便 抽样 法 选取 重庆 市 沙坪 坝 区 5 个 社区 中 参加 社区 卫生 服务 
中 心 免费 体检 的 506 名 中 老年 人 为 研究 对 象 , 采用 自制 一 般 情况 调查 表 和 降低 痴 
呆 风 险 的 生活 方式 量 表 进 行 问 卷 调 查 , 社区 中 老年 人 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 的 
影响 因素 采用 多 元 有 序 Logistic 回归 分 析 。 结 果 ”生活 方式 平均 得 分 为 
88.00+13.27 分 ， 脑 力 活动 和 健 脑 运动 的 条 目 均 分 低 于 中 等 水 平 。Logistic 回归 结 
果 显 示 ， 性 别 、 文 化 程度 、 个 人 月 收入 和 是 否 及 受过 痴呆 相关 健康 教育 是 社区 中 
老年 人 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 的 主要 影响 因素 ( P<0.05)。 结论 ”社区 中 老年 
人 降低 阁 采 风险 的 生活 方式 处 于 中 等 水 平 , 脑力 活动 和 健 脑 运动 尚 有 很 大 的 一 级 
预防 干预 空间 。 在 社区 健康 管理 中 ， 应 重点 关注 男性 、 社 会 经 济 地 位 处 于 弱势 以 
及 未 接受 过 阁 呆 相关 健康 教育 的 中 老年 人 ， 加 强 相 关 健 康 教 育 和 预防 干预 , 促使 
中 老年 人 采纳 有 益 于 降低 痴呆 风险 和 促进 脑 健康 的 生活 方式 。 
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[Abstract] Background Lifestyles are important modifiable risk factors for 
cognitive decline and dementia. Understanding the status and influencing factors of 
the community-dwelling middle-aged and elderly adults adherence to the lifestyles 
conducive to reducing the risk of dementia will be the basis for medical staffs to 
formulate individualized interventions for dementia primary prevention, but there are 
few related studies at present.Objective To explore the status and influencing 
factors of Dementia Risk Reduction Lifestyle in the community-dwelling middle-aged 
and elderly adults. Methods The 506 middle-aged and elderly adults (aged 45 years 
and older) from 5 communities in Shapingba District, Chongqing, who were receiving 
free health check-ups in a community health service center were selected by 
convenient sampling from January to October 2021. The self-designed general 
information questionnaire and the Dementia Risk Reduction Lifestyle Scale were used 
to investigate. Multiple ordinal Logistic regression analysis were performed to 
identify the influencing factors of Dementia Risk Reduction Lifestyle in the 
community-dwelling middle-aged and elderly adults.Results The average score of 
lifestyle was 88.00x13.27. The average scores of items in brain-benefiting exercise 
and mental leisure activity were lower than the average. Multiple ordinal Logistic 
regression analysis revealed that gender, educational level, personal monthly income 
and experience of receiving dementia health education were important influencing 
factors of Dementia Risk Reduction Lifestyle (P«0.05) .Conclusion The Dementia 
Risk Reduction Lifestyle of the community-dwelling middle-aged and elderly adults 
was at a medium level. There is still much room for primary prevention and 
intervention in mental leisure activity and brain-benefiting exercise. It is suggested 
that in community health management, we should focus on the middle-aged and 
elderly people who are male, in a weak social and economic position and have not 
received dementia-related health education, strengthen relevant health education and 
preventive intervention, and urge them to adopt a lifestyle conducive to reducing 
dementia risk and promoting brain health. 
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随 着 人 口 老 龄 化 进程 加 快 , 我 国 60 27 EA IE LAE A CPI: 8r B OE 1500 
万 由 ， 成 为 世界 范围 内 痢 呆 患者 数量 最 多 的 国家 握 。 由 于 目前 老年 痴呆 的 发 病原 
因 和 发 病 机 制 尚 不 明确 , 也 没有 任何 一 种 临床 应 用 的 药物 能 够 阻止 或 者 减缓 痴呆 
病人 的 神经 损害 进程 , 故 针对 可 调控 风险 因素 的 预防 或 延迟 发 病 是 阁 采 防 控 的 必 
要 措施 。2020 年 Lancet 报告 确定 了 12 个 可 改变 的 风险 因素 , 通过 适当 的 干预 措 
施 ， 可 以 预防 全 球 多 达 40% 的 痴呆 病例 ， 其 中 与 生活 方式 有 关 的 中 年 高 血压 、 肥 
胖 、 过 量 饮酒 和 晚年 吸烟 、 抑 郁 、 缺 乏 运动 、 社 会 孤立 、 糖 尿 病 ， 这 些 因素 的 总 
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体力 活动 、 戒 烟 、 限 酒 、 健 康 均 衡 饮 食 、 维 持 社 交 活 动 等 生活 方式 以 及 加 强 高 血 
压 、 糖 尿 病 、 肥 胖 、 血 脂 异 常 等 生活 方式 相关 疾病 管理 做 了 不 同 程度 的 推荐 。 中 
老年 人 采纳 和 坚持 有 益 于 降低 痢 采 风险 的 生活 方式 是 预防 阁 呆 、 促进 脑 健康 的 有 
力 举措 。 因 此 , 本 研究 拟 通 过 调查 社区 中 老年 人 降低 阁 采 风险 生活 方式 现状 和 影 
WAR, 以 期 为 有 关 部 门 在 社区 健康 管理 中 有 针对 性 地 开展 阁 呆 一 级 预防 和 脑 健 
康 促 进 干 预 提供 理论 依据 。 


1 对 象 与 方法 

1.1 研究 对 象 于 2021 年 1 一 10 月 ， 采 用 方便 抽样 法 选取 重庆 市 沙坪 坝 区 5 个 
社区 中 参加 社区 卫生 服务 中 心 免费 体检 的 中 老年 人 作为 研究 对 象 。 纳入 标准 : (1) 
年 龄 过 45 7; (2) 自愿 参加 本 研究 有 旦 获取 知 情 同 意 者 (3) 沟通 和 理解 能 力 正常 ， 
能 够 配合 完成 本 研究 。 排 除 标 准 : (1D) 已 明确 诊断 为 各 类 型 痴呆 的 患者 ，(2) 患 有 
严重 的 躯体 疾病 者 ;(3) 视 力 、 听 力 严 重 受 损 致使 不 能 正常 语言 交流 者 。 本 研究 
己 通过 陆军 军医 大 学 伦理 委员 会 审核 [编号 : 2021 第 18-02]。Logistic 回归 样本 含 


量 是 自 变量 个 数 的 10 一 15 倍 申 ， 本 研究 采用 1 EG (GE 32 个 条 目 ) 和 7 项 基 
本 信息 ,共计 39 个 条 目 ， 考 虑 20% 的 样本 流失 率 ， 故 样本 量 468 一 702 可 满足 本 


研究 需求 。 本 研究 最 终 纳入 506 例 研究 对 象 ， 满 足 样 本 量 需求 。 
1.2 研究 方法 
1.2.1 测量 工具 

1.2.1.1 人 口 学 资料 ”通过 查阅 国内 外 相关 文献 自行 设计 ， 主 要 包括 性 别 、 年 龄 、 
文化 程度 、 婚 姻 状况 、 个 人 月 收入 、 痢 呆 家 族 史 、 是 否 接受 过 痴呆 相关 健康 教育 ， 
其 中 是 否 接受 过 痴呆 相关 健康 教育 是 指 受 试 者 是 否 通过 电视 养生 节目 、 网 络 、 医 
生 护士 、 书 籍 报纸 、 社 区 讲座 或 其 他 途径 接受 过 阁 呆 相关 知识 教育 。 

1.2.1.2. 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 量 表 (Dementia Risk Reduction Lifestyle Scale, 
DRRLS ) 史 用 于 测量 社区 中 老年 人 的 生活 方式 和 行为 习惯 是 否 有 利于 降低 阁 呆 风 
险 和 促进 脑 健康 。 量 表 共 8 个 维度 32 个 条 目 ， 分 别 为 健康 责任 〈4 个 条 目 ) 、 
健 脑 运动 (5 个 条 目 ) 、 脑 力 活 动 〈2 个 条 目 ) 、 健 脑 饮食 (5 个 条 目 ) 、 控 烟 
行为 (2 个 条 目 ) 、 人 际 关系 (5 个 条 目 ) 、 压 力 管理 (4 个 条 目 ) 和 精神 成 长 
SAREH) ， 采 用 4 级 评分 方式 : “从 不 、 有 时 、 经 常 、 总 是 ”， 分 别 计 1 一 4 


分 ， 量 表 总 分 32 一 128 分 。 本 研究 参照 夏 晓 红 等 人 的 方法 四， 将 得 分 划分 为 3 个 
等 级 ，32 一 64 分 为 “ 低 水 平 ”、65 一 96 分 为 “中 水 平 ”、97 一 128 分 为 “高 水 
平 ”， 得 分 越 高 表示 其 生活 方式 越 有 助 于 降低 痴呆 风险 和 促进 脑 健康 。 本 研究 中 
该 量 表 的 Cronbach's a 为 0.862， 信 度 良 好 。 

1.2.20 统计 学 方法 ”使 用 SPSS 24.0 分 析 资料 。 计 数 资料 采用 频数 、 百 分 比 描述 ， 
计数 资料 的 两 组 间 比 较 采 用 Mann-Whitney U 检验 ， 三 组 间 比 较 采用 
Kruskal-Wallis HH 检验 ,计量 资料 首先 采用 Kolmogorov-Smirnov 进行 正 态 性 检验 ， 
满足 正 态 或 近似 正 态 分 布 的 计量 资料 采用 均 数 土 标准 差 描述 , 偏 态 分 布 的 计量 资 
ELLI M (Pas, P5) 表示 。 采 用 多 元 有 序 Logistic 回归 分 析 社 区 中 老年 人 降低 奖 呆 
风险 的 生活 方式 的 影响 因素 。 本 研究 的 全 部 检验 都 属于 双 侧 检验 , 检验 水 准 设 定 
X a= 0.05. 


2 结果 

2.1 一 般 资料 有 效 回收 问卷 506 份 , 其 中 男 227 例 (44.9%), 女 279 例 (55.195 ) ， 
平均 年 龄 为 63.849.3 岁 ， 中 年 人 (45 一 59 岁 ) 182 例 (36.0%) , FREA 60~ 
74 岁 ) 263 例 (52.0%) ， 老 老年 人 CI5—89 岁 ) 61 例 〈12.1%) ;文化 程度 : 
小 学 及 以 下 151 例 (29.896) ， 初 中 171 例 (33.8%) ， 高 中 115 f (22.795) ， 
大 学 及 以 上 69 例 (13.6%) ; 婚姻 状态 : 已 婚 425 fJ (84.0%) , REA EE 
偶 81 例 16.0%) ; 个 人 月 收入 : 3000 元 243 例 (48.096) , 3000~5000 元 
183 例 (36.2%) , 25000 元 80 例 (15.896 ; AARRE 35 例 (6.9%) ; 
接受 过 痴呆 相关 健康 教育 261 例 (51.6%) 。 


f 


2.2 XEK PEE A RAAR US B 4538 27 SX TU — Kolmogorov-Smirnov 检 
验 结果 显示 ， 除 生活 方式 总 分 外 (P=0.097) ， 各 维度 得 分 均 不 符合 正 态 分 布 P 
—0.001) 。506 例 中 老年 人 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 平均 得 分 为 88.00+13.27 分 ， 
处 于 中 等 水 平 ， 其 中 低 水 平 者 26 f| (5.1%) ， 中 水 平 者 342 ffl (67.696) ， 高 
水 平 者 138 例 (27.3%) 。 各 维度 条 目 均 分 的 中 位 数 从 高 到 低 排序 依次 为 控烟 行 
为 、 人 际 关系 、 压 力 管理 、 精 神 成 长 、 健 脑 饮食 、 健 康 责 任 、 健 脑 运动 、 脑 力 活 
动 ， 其 中 脑力 活动 和 健 脑 运动 的 条 目 均 分 低 于 中 等 水 平 2.5 分 。 见 表 1。 


表 1 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 量 表 各 维度 得 分 情况 OM. (Pas, P75) ) 
Table 1 Scores of each dimension of DRRLS 


变量 条 目 数 总 分 条 目 均 分 排序 
控烟 行为 2 7.00 (5.00, 8.00) 3.50 (2.50, 4.00) 1 
人 际 关 系 3 17.00€14.00, 19.00) 3.40 (2.80, 3.80) 2 
压力 管理 4 13.00(10.75, 14.00) 3.25 (2.69, 3.50) 3 
精神 成 长 5 15.00(12.00, 19.00) 3.00 (2.40, 3.80) 4 
建 脑 饮食 5 14.00(11.00, 16.00) 2.80 (2.20, 3.20) 5 
建 康 责任 4 10.00 (9.00, 12.00) 2.50 (2.25, 3.00) 6 
健 脑 运动 5 10.00 (8.00, 13.00) 2.00 (1.60, 2.60) 7 
脑力 活动 2 3.00 (2.00, 4.00) 1.50 (1.00, 2.00) 8 
2.3 不 同 特征 社区 中 老年 人 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 比较 ” 单 因素 分 析 结 果 显 


zh. 不 同性 别 、 年 龄 、 个 人 月 收入 、 是 否 接 受过 痴 采 相关 健康 教育 的 社区 中 老年 
人 其 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 总 分 差异 有 统计 学 意义 (P<0.05) ， 见 表 2。 
表 2 社区 中 老年 人 人 口 学 特征 分 组 下 降低 奖 采 风险 的 生活 方式 差异 比较 


Table 2 Comparison of differences in DRRLS between community-dwelling middle-aged and 


elderly adults under demographic characteristics grouping 


例 数 [n (%) ] 


变量 类 别 S 统计 量 P 
低 水 平 中 水 平 高 水 平 均值 
男 14 (2.8%) — 169 (33.4%) 44 (8.7%) 232.67 
H 5 E a 
性 别 a 信人 
"n" 45~59 13 (2.600) 132 (26.1%) 37 (7.3%) 233.15 
IFAR 
Mn 60—74 10 (2.0%) — 171 (33.8%) 82 (16.2%) — 265.35 — 8225' 0.016 
75-89 3 (0.690 . 39 (7.7%) | 19 (3.8%) 26320 
小 学 及 以 下 9 (1.8%) . 112 (22.1%) 30 (5.9%) 234.22 
文化 初中 13 (2.600) — 106 (20.999) 52 (10.3%) 256.49 
程度 高 4 (0.8%) 78 (15.4%) 33 (6.5%) 25997 7130" 0.068 
大 学 及 以 上 0 (00%) — 46 (9.1%) — 23 (459) 277.50 
婚姻 cl 22 (4.900) 285 (56.3900 118 (23.396) 254.61 
状况 。 未婚/ 离异 /丧偶 4 (089) — 57 (11.3%) 20 (4.0%) 247.67 9479 — 0,633 
«3000 16 (3.2%) 163 (32290) 64 (12.6%) 248.59 
个 人 月 收入 
M 3000—5000 4 (0.8%) . 120 (23.7%) 59 (11.7%) 270.86 7.682? — 0.021 
JU 
75000 6 1.2%) | 59 (11.7%) 15 (3.0%) — 228.70 
pm 无 25 (4.9%) — 319 (63.0000 127 (25.196) — 25245 
l -0.726 — 0.468 
家 族 史 有 1 (0.2%) 23 (4.596) 11 (2.296) 267.67 


ZANA 无 18 (3.6%) 174 (34.496) 53 (10.596) 235.90 
关 健 康 教育 有 8 (1.696) 168 (33.290) 85 (16.8%) 270.02 
注 : :表示 Z 值 ,， ?表示 Hc 值 ,“ 表 示 与 第 一 层 比较 P<0.05，4 表 示 与 第 二 层 比 较 P<0.05 


-3.203* 


2.4. 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 影响 因素 的 Logistic 回归 分 析 “以 降低 痴呆 风险 的 
生活 方式 的 等 级 划分 为 因 变量 ， 以 各 人 口 学 因素 为 自 变 量 进行 多 元 有 序 Logistic 
回归 分 析 ， 变 量 赋值 见 表 3。 似 然 比 检验 结果 X=44.921(P<0.001)， 拟 合 优 度 检 
验 X=331.459(P=0.332)， 平 行 线 检验 结果 Xx=14.120(P=0.226)， 说 明 本 次 多 元 有 
序 Logistic 回归 分 析 可 行 且 模 型 有 意义 。 结果 显示 , 男性 、 小 学 及 以 下 文化 程度 、 
没有 接受 过 痴呆 相关 健康 教育 的 社区 中 老年 人 其 降低 痢 呆 风险 的 生活 方式 得 分 
低 (P<0.05), 个 人 月 收入 3000 一 5000 元 的 社区 中 老年 人 其 降低 阁 采 风险 的 生活 方 
式 得 分 高 (P<0.05)， 见 表 4。 


表 3 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 影响 因素 的 多 元 有 序 Logistic 回归 分 析 的 变量 赋值 


Table 3 Variable assignment for factors influencing Dementia Risk Reduction Lifestyle in 
community-dwelling middle-aged and elderly adults analyzed using Multiple ordinal Logistic 


regression analysis 


变量 赋值 
生活 方式 低 水 平 =1， 中 水 平 =2， 高 水 平 =3 

性 别 男 =0， 女 =1 

年 龄 中 年 人 =1， 年 轻 老 人 =2， 老 老年 人 =3 
文化 程度 小 学 及 以 下 =1， 初 中 =2， 高 中 =3， 大 学 及 以 上 =4 
婚姻 状况 已 婚 =0， 未 婚 /离异 /丧偶 =1 
个 人 月 收入 «3000 元 =1，3000 一 5000 75-2, 25000 元 =3 
痴呆 家 族 史 无 =0， 有 =1 


接受 痴呆 相关 健康 教育 ”无 =0， 有 =1 


表 4 降低 痴 采 风险 的 生活 方式 影响 因素 的 多 元 有 序 Logistic 回归 分 析 
Table 4 Multiple ordinal Logistic regression analysis of influential factors of Dementia Risk 
Reduction Lifestyle in community-dwelling middle-aged and elderly adults 
自 变 量 b SE Wald y? P OR (95% CD 


生 别 (以 女 为 参照 ) 


—- 


5 -0.704 0.215 10.741 0.001 0.495 (0.325, 0.754) 


0.001 


文化 程度 〈 以 大 学 及 以 上 为 参照 ) 


小 学 及 以 下 -1.132 . 44372 9.238 0.002 0.322(0.155, 0.669) 
初中 -0.646 0.332 3.787 0.052 0.524 (0.273, 1.005) 
高 中 -0.517 0.343 2.280 0.131 0.596 (0.304, 1.167) 


个 人 月 收入 〈 以 >$000 元 为 参照 ) 


«3000 元 0.671 0.346 3.758 | 0.053  1.956(0.993, 3.853) 
3000— 5000 元 0.846 0.325 6.805 0.009 2.331 (1.234, 4.403) 
AE MIARA 
健康 教育 (以 是 为 参照 
T -0.406 0.202 4.018 0.045 0.667 (0.448, 0.991) 


注 : 表格 仅 给 出 有 统计 学 意义 的 变量 


3 讨论 
3.1 社区 中 老年 人 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 现状 

本 研究 中 , 社区 中 老年 人 降低 痴呆 风险 的 生活 方式 得 分 为 88.00+13.27 分 , 处 
于 中 等 水 平 。 脑 力 活 动 和 健 脑 运 动 的 条 目 均 分 低 于 中 等 水 平 ， 说 明 这 两 个 维度 作 
为 一 级 预防 的 关键 环节 和 部 点 ， 还 有 很 大 的 改进 干预 策略 的 空间 。 

脑力 活动 得 分 最 低 , 这 可 能 主要 与 中 老年 人 整体 受 教育 水 平 较 低 及 因 年 龄 增 
长 引起 的 身体 机 能 衰退 有 关 久 9%。 另 外 笔者 在 调查 中 发 现 ， 即 使 有 读 写 能 力 的 中 
老年 人 他 们 在 闲暇 时 更 倾向 于 刷 手机 短视 频 或 者 收看 电视 节目 这 类 直观 的 休闲 
方式 ， 而 较 少 选择 文字 读 写 这 类 可 以 促进 抽象 认 知 的 媒介 。 尽 管 短视 频 APP 在 
一 定 程度 上 加 强 了 代 际 联系 ， 扩 大 了 中 老年 人 的 社会 网 络 !04， 但 注重 感官 刺激 、 
娱乐 色彩 重 、 难 以 促进 深度 思考 、 耗 费时 间 、 容 易 沉 迷 等 上 则 可 能 抵消 其 本 身 带 
来 的 正 向 效应 。 社 区 医护 人 员 应 引导 有 读 写 能 力 的 中 老年 人 适度 刷 手机 短视 频 ， 
增加 文字 阅读 时 长 ， 提 高 抽象 思考 的 比例 。 

健 脑 运动 得 分 也 低 于 中 等 水 平 。《2020 年 世界 卫生 组 织 体力 活动 与 久 坐 
为 指南 》02 鼓 励 中 老年 人 参加 中 高 强度 的 有 氧 运动 、 力 量 训练 和 多 种 类 运动 ， 
但 在 本 调查 中 发 现 中 老年 人 的 运动 方式 主要 为 低 强度 的 慢 走 , 能 参与 中 高 强度 训 
练 者 较 少 ， 且 中 老年 人 运动 方式 单一 、 缺 乏力 量 训练 ， 调 查 中 也 发 现 部 分 中 老年 
人 有 “运动 时 出 现 呼吸 心跳 加 快 不 利于 心脏 健康 ”的 错误 认 知 ， 故 有 意 降低 运动 
强度 以 避免 心跳 呼吸 加 快 。 一 项 对 定性 研究 的 系统 评价 03 得 出 ， 影 响 老年 人 参 
加 体力 活动 的 主要 障碍 包括 缺乏 社会 支持 、 过 去 的 久 坐 习惯 、 相 互 竞争 的 优先 事 
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项 、 运 动 条 件 获取 困难 和 没有 运动 兴趣 ， 此 外 一 些 错误 认 知 如 “有 合并 症 应 当 久 
坐 ”、“ 年 龄 带 来 的 身体 衰弱 无 法 避免 ”等 一 些 错 误 认 知 也 阻碍 了 老年 人 参加 运 
动 。 因 此 社区 卫生 服务 专业 人 员 需 对 中 老年 人 开展 健康 教育 和 运动 指导 , 通过 评 
估 他 们 对 运动 的 误区 及 所 面临 的 障碍 , 制定 针对 性 健 脑 运 动 计 划 ， 帮 助 社区 中 老 
年 人 提高 健 脑 运动 水 平 。 

32 基于 人 口 社会 学 特征 的 社区 中 老年 人 生活 方式 影响 因素 分 析 

3.2.1 性 别 女性 总 体 降 低 痢 呆 风险 的 生活 方式 比 男性 健康 , 这 可 能 是 因为 女性 更 
多 的 承担 照顾 家 庭 成 员 以 及 处 理 家 庭 关 系 的 责任 ， 能 更 多 地 关注 到 饮食 健康 , 更 
擅长 处 理 复杂 的 人 际 关系 鸣 。 与 女性 相 比 ， 男 性 因为 社交 需要 和 压力 外 化 等 原 
因 ， 更 倾向 于 选择 吸烟 这 类 和 危害 健康 的 消遣 行为 03。 

3.2.2 文化 程度 与 个 人 月 收入 文化 程度 较 高 的 个 体 生活 方式 更 健康 , 与 其 他 学 者 
的 研究 结果 一 致 败 2， 但 本 研究 中 个 人 月 收入 在 3000 一 5000 元 的 中 等 收入 的 中 
老年 人 其 降低 痢 呆 风险 的 生活 方式 总 体 水 平 更 高 , 这 区 别 于 陈 爱 云 、 李 晓 凯 等 的 
研究 07" 8， 可 能 与 研究 对 象 包括 中 年 人 有 关 ， 因 为 与 中 年 人 的 更 高 收入 水 平 对 
应 的 是 更 高 难度 与 强度 的 工作 , 在 工作 上 付出 的 精力 和 时 间 更 多 , 因此 对 于 生活 
方式 的 重视 程度 也 就 相对 降低 己 蕊 。 文 化 程度 和 经 济 收入 均 为 个 体 社 会 经 济 地 位 
的 测量 指标 中， 社会 经 济 地 位 高 的 人 不 仅 具 有 较 高 的 选择 不 同 生活 方式 的 自主 
权 ， 还 拥有 较 高 的 健康 认 知 能 力 ， 会 提升 选择 良好 生活 方式 的 主观 意愿 Ci， 因 
而 社会 经 济 地 位 通过 生活 方式 中 介 老 年 健康 不 平等 站 ， 但 健康 的 生活 方式 有 利 
于 缓解 社会 经 济 地 位 弱势 对 老年 健康 的 负面 影响 中 ， 因 而 在 社区 健康 管理 中 ， 

需 重 点 关注 社会 经 济 地 位 处 于 弱势 的 中 老年 群体 , 通过 加 强生 活 方式 干预 ,以 期 
缩小 中 老年 人 脑 健康 不 平等 。 

3.2.3 是 否 接 受过 痴呆 相关 健康 教育 ”接受 过 奖 呆 知识 教育 的 社区 中 老年 人 降低 


= 


痴呆 风险 的 生活 方式 高 于 未 接受 过 教育 者 ,是 否 接受 过 痴呆 知识 教育 反映 了 获取 
预防 痴呆 知识 的 能 力 ， 这 可 能 与 社区 中 老年 人 的 痴呆 素养 有 关 广 ]。 痴 呆 素 养 是 
彰 一 个 人 持 有 的 有 助 于 识别 、 管 理 或 预防 痴呆 的 知识 和 信念 王 ]。 接 受 痴呆 知识 
教育 提高 了 个 人 的 痴呆 素养 ,有 助 于 中 老年 人 识别 与 痴呆 相关 的 风险 因素 ,同时 
也 增加 了 对 许多 风险 因素 ( 例如 运动 、 饮 食 等 生活 方式 风险 因素 ) 也 是 可 改变 的 
认识 中 ,， 有 助 于 扭转 痴呆 宿命 论 ,可 以 提高 中 老年 人 通过 改变 生活 方式 降低 痴 


呆 风 险 的 自我 效能 ,因此 更 容易 采纳 和 坚持 有 益 于 脑 健康 的 生活 方式 。 因 此 需 在 


社区 全 面 开 展 降低 痴呆 风险 和 促进 脑 健 康 的 教育 以 提高 社区 中 老年 人 的 相关 素 
养 ， 增 进 痴 呆 预 防 知识 和 自我 效能 。 

综 上 所 述 , 本 次 调查 506 名 社区 中 老年 人 的 降低 痢 采 风险 的 生活 方式 呈 中 等 
水 平 ， 受 性 别 、 文 化 程度 、 个 人 月 收入 和 是 否 接 受过 痴呆 知识 教育 的 影响 。 社 区 
中 老年 人 的 健 脑 运动 和 脑力 活动 尚 有 很 大 的 一 级 预防 干预 空间 ， 需 要 重点 关注 。 
建议 在 社区 健康 管理 中 ， 应 该 根据 中 老年 人 的 性 别 、 文 化 程度 、 收 入 等 具体 情况 
进行 精准 评估 , 重点 关注 男性 、 社 会 经 济 地 位 处 于 弱势 以 及 未 接受 过 痴 采 相关 健 
康 教 育 的 中 老年 人 ， 聚焦 于 可 控 危 险 因素 ,加强 相关 健康 教育 和 预防 干预 ,促使 
中 老年 人 采纳 有 益 于 降低 奖 采 风险 和 促进 脑 健 康 的 生活 方式 。 
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